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(57) Abstract: Tlic invention relates to a therapeutic trcalment appliance comprising a horizontal surface for patients. At least one 
00 sonic body (1) is fixed beneath the horizontal surface, said sonic body producing sound waves at a frequency below 100 Hz that are 
® collected in pre-detennined discrete frequency bands, and an operating unit (4) comprising a plurality of operating elements (9) is 
2 used to control the at least one sonic body (1). According to the invention, each operating element is respectively associated with a 

prc-dclcrmincd, discreet frequency band below 100 Hz, and enables the selection thereof. 

ID 

O (57) Zusammenfassung: Therapeutisches Behandlungsgerat mit einer AuflageflUche fUr den Patienten, wobei unterhalb der Auf- 
^ lagcflSchc mindcstcns cin Schallkdrpcr (1) bcfcstigt ist, der Schallwcllcn mit einer Frcqucnz untcr 100 Hz crzcugt, die innerhalb 
^ vorgegebener, diskreter Prequenzb^er liegen, sowie eine Bedieneinheit (4) mit mehreren Bedienelementen (9) zur Ansteuerung 
des mindestens einen SchallkOrpers (I) vorgesehen ist. bei der je ein Bedienelement (9) je einem vorgegebenen. diskreten Frequenz- 
^ band unter 100 Hz zugeordnet ist und dessen Auswahl ermOglicht. 
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VerolTenliicht: 

— mit intemationalem Rechervhenbericht 



— vor Ablauf der JUr Anderungen der Anspriiche geltenden 
Frist; Verdffentlichung wird wiederholt, falls Anderungen 
eintreffen 

Zur Erkldrung der Zweibuchstaben- Codes und der anderen Ah- 
kUrzungen wird auf die Erkldrungen ("Guidance Notes on Co- 
des and Abbreviations") am Anfangjeder regularen Ausgabe der 
PCT-Gazette verwiesen. 
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1 F/39685 
Therapeutisches Behandlungsgerat 

Die Erfindung bezieht sich auf ein therapeutisches 
Behandlungsgerat gem^fi dem Oberbegriff von Anspruch 1. 

Therapeutische Behandlungen mithilfe manueller 

Behandlungstechniken sind wohlbekannt. Dabei aben die HMnde 
des Therapeuten Zug- und Druckkraf ten zur Lockerung der Bander 
und Muskeln des Patienten aus, was je nach Indikation und 
Behandlungstechnik therapeutische Wirkung zeigt, etwa eine 
Mobilisierung von Gelenken, bessere Abfuhr von 
Korperf liissigkeiten wie etwa Lymphf lussigkeit , verbesserte 
Durchblutung von Geweben und Organen und vieles mehr. Durch 
den Einsatz der Hande des Therapeuten haben 
Behandlungstechniken dieser Art lokalen Charakter, d,h. die 
therapeutische Intervention durch Beriihrung ist stets auf eine 
eng begrenzte Korperregion beschr^nkt, wenngleich die Wirkung 
dieser therapeutischen Intervention durchaus auf den gesamten 
K5rper des Patienten ausstrahlen kann, wie dies etwa bei 
osteopathischen Behandlungstechniken der Fall ist. 

Behandlungsmethoden dieser Art betrachten die einzelnen Organe 
nicht isoliert, sondern veirmuten, dass Schmerzen in einem 
Korperteil ihre Ursache ganz woanders haben k5nnen. Innere 
Organe und Knochen sind liber Bander, Muskeln und Nerven 
miteinander verbunden. Ist ein K5rperteil krank oder verletzt, 
konnen in einer Art Kettenreaktion andere Organe gest5rt 
werden. So sind zum Beispiel an Nierenschmerzen nicht inrnier 
eine Nierenentziindung oder Nierensteine schuld. Es kann auch 
der Hiiftmuskel sein, auf dem die Niere beim Atmen taglich rund 
600mal auf- und abgleitet. Ist dieser Muskel verkrampft, z.B. 
durch schiefe K5rperhaltung, werden Atmung und Nierenf unktion 
mit beeintrachtigt . Bei osteopathischen Behandlungstechniken 
werden mit gezielten, sanften Druckmassagen mit den 
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Fingerspitzen Muskel-Verkrampfungen gelost, Binder gedehnt und 
Verklebungen und Verwachsungen gelockert. Gute Resultate 
werden hierbei etwa bei Rflcken-^ Knie- und Kieferschmerzen, 
Durchfall und Verstopfung, MigrMne und Regelbeschwerden, bei 
chronischen NebenhOhlen- und Blasenentztindungen, bei Horsturz, 
Tinnitus oder auch Asthma erzielt. 

Die relative Lage der liber Bander, Muskeln und Nerven 
miteinander verbundenen inneren Organe und Knochen ist 
selbstverstandlich veranderlich, innere Organe und Knochen 
konnen gegeneinander geringftigig verschoben werden. Aus 
mechanischer Sicht bilden Bander, Filamente, Sehnen und 
Muskeln elastische Kopplungen zwischen inneren Organen und 
Knochen, wobei die relative Lage von inneren Organen und 
Knochen wiederum auf die sie verbindenden Bander, Filamente, 
Sehnen und Muskeln riickwirkt. Aus mechanischer Sicht sind 
dadurch Kopplungskreise verwirklicht , die schwingf ahige 
Systeme darstellen. Durch die Art und Starke der (Riick-) 
Kopplung werden bestiromte Organe und Knochen mit dem einen 
Oder anderen Organ, Muskel, Gewebe oder Knochen in starkerer 
gegenseitiger Verbindung stehen als mit anderen. Es ist daher 
zu erwarten, dass bestimmte Organe, Muskel, Gewebe oder 
Knochen ein gemeinsames, schwingf ahiges System bilden und als 
solches identif iziert werden k5nnen, was gemSlJ 
Schwingungslehre der Physik auch als Schwingkreis bezeichnet 
werden kann. Des weiteren werden andere Organe, Muskel, Gewebe 
oder Knochen andere Schwingkreise bilden. Diese 
unterschiedlichen Schwingkreise sollten iiber ihre 
Resonanzfrequenzen auffindbar und identif izierbar sein. Im 
folgenden wird jedoch fur diese Schwingkreise der Begriff 
„Funktionskreis'' verwendet, da die praktische Erfahrung des 
Anmelders zeigt, dass diesen Schwingkreisen etwa auch 
bestimmte Drusen sowie Hormone zugeordnet sind. Die 
Vorstellung eines blofi mechanischen, schwingf ahigen Systems 
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wtirde daher zu kurz greifen. Stattdessen sind diese 
Schwingkreise mit bestiiranten physiologischen Funktionen 
verknupft, sodass der Begriff Funktionskreis passender 
erscheint. 

TatsSchlich legen theoretische und praktische Untersuchungen 
des Anmelders sieben Funktionskreise nahe: 

Der erste Funktionskreis umfasst die festen Komponenten 
Wirbelsaule, Knochen, Zahne und Nagel sowie beide Beine, Anus, 
Rektum, Dickdarm, Mastdarm, Enddarm sowie die Prostata. Diesem 
Funktionskreis konnen die Nebennierendriisen sowie die Hormone 
Adrenalin und Noradrenalin zugeordnet werden. Des weiteren 
scheint hinsichtlich der physiologischen Verknupfung das Blut 
sowie der allgemeine Zellaufbau besonders mit diesem 
Funktionskreis verknupft zu sein. 

Der zweite Funktionskreis umfasst den Beckenraum^ die' 
Fortpf lanzungsorgane, die Nieren und die Blase. Diesem 
Funktionskreis k5nnen die Keimdrusen^ die Eierstocke, die 
Hoden und auch die Prostata sowie die Ostrogene und 
Testosteron zugeordnet werden. Des weiteren scheint 
hinsichtlich der physiologischen VerknUpfung die Lymphe^ die 
VerdauungssSfte sowie das Sperma besonders mit diesem 
Funktionskreis verknupft zu sein. 

Der dritte Funktionskreis umfasst den unteren Rvicken, die 
BauchhOhle/ das Verdauungssystem, den Magen, die Leber, die 
Milz und die Gallenblase. Diesem Funktionskreis k5nnen die 
Bauchspeicheldruse sowie das Insulin zugeordnet werden. Des 
weiteren scheint hinsichtlich der physiologischen Verkniipfung 
das vegetative Nervensystem besonders mit diesem 
Funktionskreis verknQpft zu sein. 
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Der vierte Funktionskreis umfasst den oberen Rticken, das Herz, 
den Brustkorb und die Brusthohle, den unteren Lungenbereich 
sowier die Haut und die HSnde. Diesem Funktionskreis konnen die 
Thymusdruse und das Thymushormon zugeordnet werden. Des 
weiteren scheint hinsichtlich der physiologischen Verkntipfung 
das Blutkreislauf system besonders mit diesem Funktionskreis 
verknUpft zu sein. 

Der fiinfte Funktionskreis umfasst die Lunge, die Bronchien, 
die Speiserohre, den Sprechapparat , die Kehle, den Nacken, den 
Kiefer und die Kinnbacken. Diesem Funktionskreis konnen die 
Schilddruse und die Nebenschilddrilse sowie das Hormon Thyroxin 
zugeordnet werden. 

Der sechste Funktionskreis umfasst das Kleinhirn, die Ohren, 
die Nase, die Nebenhohlen, die Augen, die Stirn und das 
Gesicht. Diesem Funktionskreis konnen die Hirnanhangdruse 
(Hypophyse) sowie das Hormon Vasopressin (Adiuretin) sowie 
Pituitrin zugeordnet werden. Des weiteren scheint hinsichtlich 
der physiologischen Verkniipfung das Nervensystem besonders mit 
diesem Funktionskreis verkniipft zu sein. 

Der siebente Funktionskreis umfasst das Groiihirn sowie die 
Schadeldecke. Diesem Funktionskreis kSnnen die Zirbeldriise 
(Epiphyse) sowie das Hormon Serotonin (Enteramin) und 
Melatonin zugeordnet werden. 

FUr eine therapeutische Interaktion mit diesen 
Funktionskreisen ist aber die blolJe manuelle Manipulation, die 
zumeist nur lokal ansetzt, unzureichend. Es hat sich nun 
herausgestellt, dass diesen Funktionskreisen tatsachlich 
Resonanzfrequenzen zugeordnet werden k5nnen, tiber die eine 
Stimulierung des gesamten Funktionskreises erreicht werden 
kann. Da diese Funktionskreise aus physikalischer Sicht 
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mechanische Systeme mit Grofienordnungen von Zentimetern bis 
Metern sind, ist zu erwarten, dass die Resonanzf requenzen in 
der GroBenordnung von 20 Hz bis 100 Hz liegen und dass sich 
jede einzelne Resonanzf requenz in engen diskreten 
Frequenzbandern bewegt, wie dies fiir Schwingkreise der Fall 
ist. Genau dieser Sachverhalt wurde in der therapeutischen 
Praxis beobachtet. So konnte dem ersten Funktionskreis ein 
Frequenzband von 31 Hz bis 33 Hz, dem zweiten Funktionskreis 
ein Frequenzband von 35.5 Hz bis 37.5 Hz, dem dritten 
Funktionskreis ein Frequenzband von 40 Hz bis 42.5 Hz, dem 
vierten Funktionskreis ein Frequenzband von 44.5 Hz bis 4 6.5 
Hz, dem fiinften Funktionskreis ein Frequenzband von 4 9 Hz bis 
51 Hz, dem sechsten Funktionskreis ein Frequenzband von 54 Hz 
bis 56 Hz und dem siebenten Funktionskreis ein Frequenzband 
von 58.5 Hz bis 60.5 Hz zugeordnet werden. 

Ziel der Erfindung ist somit ein therapeutisches 
Behandlungsgerat, das diesen Sachverhalt nutzt und eine 
Stimulation einzelner Funktionskreise (iber deren 
Resonanzf requenzen gestattet. Dieses Ziel wird durch die 
Verwirklichung der Malinahmen gem^li Anspruch 1 erreicht. 

Anspruch 1 sieht hierbei ein therapeutisches BehandlungsgerSt 
mit einer Auf lagef ISche ftir den Patienten vor, bei dem 
unterhalb der Auf lagef ISche mindestens ein Schallkdrper 
befestigt ist, der Schallwellen mit einer Frequenz unter 100 
Hz erzeugt, die innerhalb vorgegebener, diskreter 
FrequenzbSnder liegen, sowie eine Bedieneinheit mit mehreren 
Bedienelementen zur Ansteuerung des mindestens einen 
Schallkorpers vorgesehen ist, bei der je ein Bedienelement je 
einem vorgegebenen, diskreten Frequenzband unter 100 Hz 
zugeordnet ist und dessen Auswahl erm5glicht* In den einzelnen 
Frequenzbandern liegen die Resonanzfrequenzen der 
Funktionskreise. Sofern von sieben Funktionskreisen 
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ausgegangen wird, werden somit sieben FrequenzbSnder 
vorgesehen sein, innerhalb derer jewells die Resonanzf requenz 
eines Funktionskreises liegt. Wenngleich physikalische Systeme 
sehr scharf definierte Resonanzfrequenzen aufweisen, ist dies 
bei den gegenstandlichen biologischen Funktionskreisen nicht 
der Fall, sodas s hier von FrequenzbSndern gesprochen wird. 
Prinzipiell wird davon ausgegangen, dass aufgrund dieser 
Unscharfe der Resonanzf requenz unterschiedliche Frequenzen 
innerhalb eines Frequenzbandes gleichermaBen geeignet sind den 
jeweiligen Funktionskreis anzuregen. Frequenzen aufterhalb 
dieses Frequenzbandes k5nnen den entsprechenden Funktionskreis 
nicht inehr anregen, da sie zu stark aufter Resonanz mit dem 
betreffenden Funktionskreis sind, urn therapeutisch interessant 
sein zu k5nnen. Je nach therapeutischer Indikation werden 
somit eine oder auch mehrere Frequenzen, vorzugsweise 
nacheinander, filr eine bestimmte Zeitdauer erzeugt und damit 
unterschiedliche Funktionskreise behandelt . Selbstverstandlich 
ist es auch denkbar, dass ein spezialisiertes Gerat* zur 
Behandlung eines bestimmten Funktionskreises die Wiedergabe 
von lediglich einer Frequenz vorsieht. Auch dieser Fall ist 
durch Anspruch 1 erf asst. Durch die Bedieneinheit wird eine 
leichte Bedienbarkeit des mindestens einen Schallkorpers 
erreicht, da die Bedienperson lediglich ein Bedieneleraent, 
etwa ein Druckknopf, ein Schalter oder ein per Computer-Maus 
anw^hlbares Auswahlfeld eines entsprechenden Software- 
Programmes betatigen muss, urn so ein bestimmtes Frequenzband 
anzuwShlen. 

Anspruch 2 sieht eine vorteilhafte Ausfuhrung des 
Behandlungsgerates vor, dem zu Folge genau zwei Schallkorper 
vorgesehen sind. ZweckmSfiigerweise wird gemSJi Anspruch 3 einer 
davon unterhalb der Auf lagef ISche so angeordnet werden, dass 
er bei Lagerung eines Patienten auf der Auflagef lache 
unterhalb des Beckenbereiches des Patienten und der zweite 
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unterhalb des Brustbereiches zu liegen kommt. Damit kann der 
gesamte K5rper des Patlenten optimal beschallt werden. 

Die Anspriiche 4 bis 10 spezif izieren Frequenzbander fiir eine 
Wahl von sieben Funktionskreisen, 

GemaB Anspruch 11 ist vorgesehen^ dass die Bedieneinheit mit 
einem Bedienelement zur Amplitudemnodulation der Schallwellen 
des mindestens einen Schallkorpers ausgestattet ist. Dadurch 
kann auf unterschiedliche Empf indlichkeiten von Patienten 
Riicksicht genoinmen werden, Oder auch die therapeutische 
Intervention unterschiedlich stark gestaltet werden. 

Die Anspriiche 12 bis 15 sehen vor, dass ein Sinusgenerator 
sowie ein Impuls former vorgesehen sind, wobei der Impuls former 
die vom Sinusgenerator erzeugten Sinusschwingungen in eine 
SMgezahnschwingung, Rechtecksschwingung, Dreiecksschwingung 
Oder eine gepulste Schwingung umwandelt. Diese. 
unterschiedlichen Impulsformen weisen je nach deren- 
Obertongehalt, Resonanzeigenschaf ten mit den jeweiligen 
Funktionskreisen oder impulscharakteristischem Energieeintrag 
unterschiedliche therapeutische Eigenschaf ten auf und 
ermOglichen somit Optimierungsmoglichkeiten in der 
therapeutischen Praxis. 

Des weiteren ist denkbar, dass der mindestens eine 
Schallkorper des erf indungsgemaBen Behandlungsgerates etwa 
liber einen handelsublichen CD-Spieler angesteuert wird, wobei 
die verwendete CD als Audioinfoannation Tonf requenzen innerhalb 
der oben spezif izierten Frequenzbander enthait. Daher 
beansprucht Anspruch 16 Speichermedien ftir Audiosignale, etwa 
CDs, zur Verwendung mit einem therapeutischen BehandlungsgerSt 
gemaJJ Anspruch 1, wobei die Audiosignale im wesentlichen 
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Frequenzen aufweisen, die innerhalb vorgegebener, diskreter 
Frequenzb^nder unter 100 Hz liegen. 

Die Erfindung wird nun anhand der beiliegenden Figuren nSher 
erlSutert. Es zeigen dabei 

Fig. 1 eine schematische Darstellung einer Ausftihrungsform 
eines erf indungsgemSIien Behandlungsgerates, 

Fig. 2 ein Blockschaltbild einer Ausftihrungsform der 
Bedieneinheit und angeschlossenem Schallkorper, sowie 

Fig. 3 ein Blockschaltbild einer weiteren Ausf uhrungsf orm der 
Bedieneinheit unter Verwendung eines Impulsf ormers und 
angeschlossenem Schallkorper . 

Zur Verwirklichung des erf indungsgemafien Behandlungsgerates 
ist zunachst eine Auf lageflache vorgesehen, die gemali der 
Ausf uhrungsf orm von Fig. 1 aus einer festen^ stabilen 
Trageplatte 2 sowie einer elastischen Liegeschicht 3, etwa aus 
einem Schaumstoff material, gebildet wird. Unterhalb der 
Trageplatte 2, die vorzugsweise aus Holz gefertigt ist, ist 
mindestens ein Schallkorper 1 befestigt. In Fig. 2 ist eine 
Ausftihrungsform gezeigt, bei der zwei Schallk5rper 1 verwendet 
werden, wobei die Schallkorper so unterhalb der Trageplatte 2 
angeordnet sind, dass bei Lagerung eines Patienten auf der 
Liegeschicht 3 ein Schallkorper 1 unterhalb des 
Beckenbereiches des Patienten und der zweite Schallk5rper 1 
unterhalb des Brustbereiches des Patienten zu liegen kommt. 
Der Kopf des gelagerten Patienten wird dabei etwa von einem 
Polster Oder einer Nackensttitze 7 gesttitzt. Die Schallkorper 1 
k5nnen dabei etwa auch auf Schienen unterhalb der Trageplatte 
2 befestigt sein, urn eine Verschiebbarkeit der Schallk5rper 1 
und somit eine Anpassung an den jeweiligen Patienten zu 
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ermSglichen (in Fig. 1 mit den horizontalen Pfeilen 
angedeutet) . 

Selbstverstandlich zeigt Fig. I lediglich die einfachste 
Ausfahrungsvariante einer Auf lagef ISche, es sind aber 
unterschiedliche Formgebungen denkbar, so ist in der Praxis 
etwa eine gekrtiitimte Ausfiihrung der Auf lagef iSche vorteilhaft, 
wobei sich die Formgebung der Auf lagef ISche der Krtiinitiung der 
Wirbelsaule anpasst sowie eine Stiitzung des Kopfes 
sicherstellt. Auch kann die Liegeschicht 3 in jenem Bereich, 
der unterhalb der Wirbelsaule eines darauf gelagerten 
Patienten zu liegen kommt;. etwas erhoht ausgefuhrt sein^ 
sodass die die Wirbelsaule umgebenden Muskeln weniger auf 
Druck belastet werden und sich dadurch besser entspannen 
konnen . 

Bei den Schallkorpern 1 handelt es sich um Lautsprecher, die 
speziell fiir die Wiedergabe von Frequenzen unter 100 Hz 
geeignet sind. Lautsprecher dieser Art sind auch als 
„Subwoofer'' bekannt. Erf indungsgemaB werden allerdings die 
Schallkorper 1 ohne Membran auf die Trageplatte 2 montiert, 
wodurch die Schwingungen direkt auf die Trageplatte 2 
Ubertragen werden. Diese Schwingungen ubertragen sich direkt 
auf den K5rper des Patienten und sind als Niederf requenz- 
Schwingungen f iihlbar . Durch die direkte Obertragung dieser 
Schwingungen auf den K^rper anstatt einer akustischen 
Wahrnehmung unterliegen diese Schwingungen auch nicht der 
kognitiven Filterung. Werden zwei Schallk5rper 1 vorgesehen, 
bewirken die Interferenz der erzeugten Schwingungen im Korper 
des Patienten eine verstarkende Wirkung. 

Die Schallkorper 1 sind mit einer Anschlussbuchse 6 und Uber 
Kabeln 5 mit der Bedieneinheit 4 verbunden. Bei der 
Bedieneinheit 4 kann es sich um eine entsprechende 
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Bedienkonsole mit einem Bedienfeld 8 handeln, in dem 
Bedienelemente wie etwa Schalter, DruckknSpfe oder Tasten 9^ 
.14 sowie Drehknopfe 10 vorgesehen sind. Selbstverstandlich 
kann die Ansteuerung der Schallk5rper 1 auch liber einen 
Computer erfolgen, wobei die von den Bedienelementen 9, . 14, 10 
vorgenommenen Einstellungen per Mausklick erfolgen konnen. Bei 
der Bedieneinheit 4 wiirde es sich in diesem Fall um einen 
Computer handeln. Alternativ dazu ware es aber auch einfach 
denkbar, die Ansteuerung der Schallkorper 1 einfach liber einen 
handelsublichen CD-Spieler vorzunehmen, wobei eine CD 
verwendet wird, die als Audiosignale im wesentlichen 
Frequenzen enthalt, die innerhalb vorgegebener , diskreter 
Frequenzbander unter 100 Hz liegen. „Im wesentlichen'' heiBt in 
diesem Zusammenhang, dass etwa auch andere Audiosignale 
gleichzeitig abgespielt werden konnten, die eher entspannende 
als therapeutische Wirkung haben, etwa Meeresrauschen oder 
dergleichen. 

Im weiteren wird von einer A^sf uhrungsf orm gemSli Fig. 2 und 3 
ausgegangen. Hierbei ist eine Bedieneinheit 4 mit einem 
Bedienfeld 8 vorgesehen. Wird etwa von sieben Funktionskreisen 
ausgegangen, so wird das Bedienfeld 8 die Auswahl der diesen 
Funktionskreisen entsprechenden Frequenzen ermfiglichen, etwa 
durch Betatigung des entsprechenden Bedienelements 9, z.B. 
eine Taste 9. Dadurch wird etwa bei Betatigung einer ersten 
Taste 9 ein Oszillator 11 so eingestellt, dass er eine 
sinusf5rmige Spannung mit einer Frequenz im Bereich von 31 Hz 
bis 33 Hz generiert. Diese Spannung wird durch einen 
Ver starker 12 verstarkt und den Schallk^rpern 1 zugeftihrt, was 
den ersten Funktionskreis des Patienten stimuliert. Der 
Ver starker 12 ist hierbei iiber ein Bedienelement 10, etwa ein 
Drehknopf 10, am Bedienfeld 8 einstellbar und wird in der 
praktischen Umsetzung ein Ausgangssignal mit einer Leistung 
von 20-100 Watt erm5glichen. Das Bedienelement 10 ermoglicht 
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somit die Amplitudenmodulation der von den Schallkorpern 1 
erzeugten Schallwellen. Dadurch kann auf unterschiedliche 
Empfindlichkeiten von Patienten Rticksicht genommen werden, 
Oder auch die therapeutische Intervention unterschiedlich 
stark gestaltet werden. 

Wahlweise k5nnen nacheinander durch BetStigung 

unterschiedlicher Tasten 9 unterschiedliche Frequenzen erzeugt 
werden, wodurch jeweils unterschiedliche Funktionskreise des 
Patienten angesprochen werden. Des weiteren kann auch eine 
Taste 9 vorgesehen werden, die nacheinander alle Frequenzen 
der sieben Funktionskreise erzeugt, was vom Patienten als 
„Welle^' beginnend bei niederf requenten Schwingungen, die 
zunehmend hoherf requent werden und schliefilich wieder 
nieder frequent enden, empfunden wird. 

Wie bereits erwahnt wurde, weisen zwar physikalische Systeme 
sehr scharf definierte Resonanzf requenzen auf, bei den 
gegenstandlichen biologischen Funktionskreisen ist dies aber 
nicht der Fall, sodass hier von Frequenzbandern gesprochen 
wird. Prinzipiell wird davon ausgegangen, dass aufgrund dieser 
Unscharfe der Resonanzf requenz unterschiedliche Frequenzen 
innerhalb eines Frequenzbandes gleichermaBen geeignet sind den 
jeweiligen Funktionskreis anzuregen. In der praktischen 
Umsetzung wird daher beim Bau des BehandlungsgerStes durch 
geeignete Auslegung der elektronischen Komponenten jeder Taste 
9 eine bestiiratite Frequenz innerhalb des entsprechenden 
Frequenzbandes zugewiesen, sodass bei Betatigung dieser Taste 
9 im Zuge der therapeutischen Praxis stets diese vorher 
festgelegte Frequenz erzeugt wird. Im Zuge der Anwendung ist 
somit in der Kegel nicht vorgesehen, die einer bestiramten 
Taste 9 zugeordnete Frequenz innerhalb des entsprechenden 
Frequenzbandes zu variieren. Die Variierbarkeit einer Frequenz 
innerhalb des entsprechenden Frequenzbandes ist vielmehr bei 
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der Herstellung des BehandlungsgerMtes bedeutend. Allerdings 
ist prinzipiell denkbar, durch einen entsprechenden Regler dem 
Therapeuten zu erm5glichen, auch die einer bestimmten Taste 9 
zugeordnete Frequenz innerhalb des entsprechenden 
Frequenzbandes variabel zu gestalten, etwa urn einen 
therapeutischen Effekt zu optimieren. 

Durch die Ausf (ihrungsform gemSB Fig. 2 werden aufgrund der 
Verwendung eines Sinusgenerators 11 Schallwellen erzeugt, die 
auf der Basis von Sinusschwingungen beruhen. T5ne dieser Art 
klingen zwar sehr rein und asthetisch, weisen aber keine 
Obertone auf. Es hat sich in der therapeutischen Praxis nun 
herausgestellt, dass in manchen Fallen besonders obertonreiche 
Schwingungen vorteilhaft sind. Daher sieht die Ausf uhrungsf orm 
gemali Fig. 3 zusatzlich einen Impulsf ormer 13 vor, der die 
Sinusschwingungen des Oszillators 11 in eine 

Sagezahnschwingung umwandelt, die in weiterer Folge vom 
Verstarker 12 verstarkt und dem Schallkorper 1 zugefuhrt wird. 
SSgezahnschwingungen sind sehr obertonreich und enthalten die 
komplette Obertonreihe von geraden und ungeraden Obertonen. 
Diesen Obertonen wird eine zusatzliche therapeutische Wirkung 
zugeschrieben. Alternativ dazu konnen aber auch Impulsf ormer 
13 vorgesehen sein, die aus Sinusschwingungen 
Rechtecksschwingungen er zeugen • Rechtecksschwingungen sind 
ebenfalls sehr obertonreich, wenngleich die geradzahligen 
Obertone fehlen. Andererseit's kann die damit bewerkstelligte 
gepulste Beschallung therapeutische Vorteile bringen. Urn die 
Vorteile gepulster Beschallung zu optimieren, k5nnen auch 
Impulsformer 13 vorgesehen seiri, die Pulse mit variablen 
Pulsweiten generieren, was auch den Obertongehalt stark 
verSndert. So kann etwa durch Beschallung mit kurzen Pulsen 
der Energieeintrag auf kurze Zeitintervalle gebttndelt werden, 
was mitunter therapeutische Vorteile nach sich Ziehen kann. 
Des weiteren ist denkbar, einen Impulsformer 13 vorzusehen. 
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der Dreiecksimpulse formt. Dreiecksimpulse werden akustisch 
als ,,weich^^ empfunden und etwa nicht so aggressiv wie 
Rechtecksimpulse mit kurzer Pulsdauer. Es sind somit eine 
Vielzahl an unterschiedlichen Impulsformen moglich, die je 
nach Obertongehalt, Resonanzeigenschaften mit den. jeweiligen 
Funktionskreisen oder impulscharakteristischeiti Energieeintrag 
unterschiedliche Optimierungsmoglichkeiten in der 

therapeutischen Praxis ermoglichen. Selbstverstandlich kann 
eine Ausftihrungsf orm des erf indungsgemaBen Behandlungsgerates 
auch mehrere Impulsf ormer 13 vorsehen, zwischen denen jeweils 
mithilfe des Bedienelements 14 gewahlt werden kann, 

Je nach medizinischer Indikation kann somit ein individuelles 
Beschallungsprograinm durch den Therapeuten festgelegt werden, 
indem er durch Auswahl unterschiedlicher Frequenzen 
unterschiedliche Funktionskreise anspricht. Ohne sich auf eine 
bestimmte Theorie. festlegen zu wollen wird vermutet, dass 
durch die ' erzielte Tief enentspannung sowie durch die 
eingebrachte Energie der Schallwellen, die etwa in Warme 
iibergeht oder fiir eine Restrukturierung von Geweben, Bandern, 
Filamenten oder Muskeln sorgt, ein therapeutischer Effekt 
erzielt' wird. Gute Resultate konnten bis zum Anmeldetag bei 
RiicXen-/ Knie-, Hilft- und Kief erschmerzen, Durchfall und 
Verstopfung, MigrSne und Regelbeschwerden sowie bei 
chronischen Nebenhohlen- und Blasenentziandungen nachgewiesen 
werden . 
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PATENTANS P R U C H E 



1. Therapeutisches Behandlungsgerat mit einer Auflagef iSche 
fiir den Patient en, dadurch gekennzeichnet, dass unterhalb 
der Auf lagefiache mindestens ein SchallkOrper * (1) 
befestigt ist, der Schallwellen mit einer Frequenz unter 
100 Hz erzeugt, die innerhalb vorgegebener, diskreter 
Frequenzbander liegen, sowie eine Bedieneinheit (4) mit 
mehreren Bedienelementen (9) zur Ansteuerung des 
mindestens einen Schallkorpers (1) vorgesehen ist, bei 
der je ein Bedienelement (9) je einem vorgegebenen, 
diskreten Frequenzband unter 100 Hz zugeordnet ist und 
dessen Auswahl ermoglicht. 

2- Therapeutisches Behandlungsgerat nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, dass genau zwei Schallkorper (1) 
vorgesehen sind. 

3. Therapeutisches Behandlungsgerat nach Anspruch 2, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Schallkorper (1) so unterhalb 
der AuflageflSche angeordnet sind, dass bei Lagerung 
eines Patienten auf der Auf lagef ISche ein Schallkorper 
(1) unterhalb des Beckenbereiches des Patienten und der 
zweite Schallk5rper (1) unterhalb des Brustbereiches des 
Patienten zu liegen kommt. 

4. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der Anspruche 
1 bis 3/ dadurch gekennzeichnet, dass sich das 
Frequenzband von 31 Hz bis 33 Hz erstreckt. 



wo 2005/020869 



15 



PCT/AT2004/000294 



5. Therapeutisches BehandlungsgerSt nach einem der Ansprtiche 
1 bis 4, dadurch gekennzeichnet^ dass sich das 
Frequenzband von 35.5 Hz bis 37.5 Hz erstreckt. 

6. Therapeutisches BehandlungsgerSt nach einem der Ansprtiche 
1 bis 5, dadurch gekennzeichnet^ dass sich das 
Frequenzband von 40 Hz bis 42.5 Hz erstreckt. 

7. Therapeutisches BehandlungsgerSt nach einem der Anspruche 
1 bis 6, dadurch gekennzeichnet, dass sich das 
Frequenzband von 44.5 Hz bis 4 6.5 Hz erstreckt . 

8. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der Anspruche 
1 bis 1, dadurch gekennzeichnet, dass sich das 
Frequenzband von 49 Hz bis 51 Hz erstreckt. 

9. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der Anspruche 
1 bis 8, dadurch gekennzeichnet, dass sich das 
Frequenzband von 54 Hz bis 56 Hz erstreckt. 

10. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der 
Anspriiche 1 bis 9, dadurch gekennzeichnet, dass sich das 
Frequenzband von 58.5 Hz bis 60. 5. Hz erstreckt. 

11. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der 
AnsprOche 1 bis 10, dadurch gekennzeichnei:, dass die 
Bedieneinheit (4) mit einem Bedienelement (10) zur 
Amplitudenmodulation der Schallwellen des mindestens 
einen SchallkSrpers (1) ausgestattet ist. 

12. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der 
Ansprtiche 1 bis 11, dadurch gekennzeichnet, dass ein 
Sinusgenerator (11) sowie ein Impulsformer (13) 
vorgesehen sind, wobei der Impulsformer (13) die vom 
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Sinusgenerator (11) erzeugten Sinusschwingungen in eine 
SSgezahnschwingung umwandelt. 

13. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der 
Ansprtiche 1 bis 11, dadurch gekennzeichnet, dass ein 
Sinusgenerator (11) sowie ein Impuls former (13) 
vorgesehen- sind, wobei der Impulsformer (13) die vom 
Sinusgenerator (11) erzeugten Sinusschwingungen in eine 
Rechtecksschwingung umwandelt. 

14. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der 
Anspruche 1 bis 11, dadurch gekennzeichnet, dass ein 
Sinusgenerator (11) sowie ein Impulsformer (13) 
vorgesehen sind, wobei der Impulsformer (13) die vom 
Sinusgenerator (11) erzeugten Sinusschwingungen in eine 
Dreiecksschwingung umwandelt. 

15. Therapeutisches Behandlungsgerat nach einem der 
Anspruche 1 bis 11, dadurch gekennzeichnet^ dass ein 
Sinusgenerator (11) sowie ein Impulsformer (13) 
vorgesehen sind, wobei der Impulsformer (13) die vom 
Sinusgenerator (11) erzeugten Sinusschwingungen in 
gepulste Schwingungen umwandelt. 

16. Speichermedien fttr Audiosignale zur yerwendung mit 
einem therapeutischen Behandlungsgerat gemSB Anspruch 1, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Audiosignale im 
wesent lichen Frequenzen aufweisen, die innerhalb 
vorgegebener, diskreter Frequenzbander unter 100 Hz 
liegen. 
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